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S E J OU R  A U  P A I R  
--------------------------------------------Toutes les informations sont sur www.lesenfantsdabord.fr----------------------------

----------------- 
 
Pour constituer votre dossier, veuillez SVP compléter le formulaire et nous le retourner avec :  
 
1. Un email de présentation écrit dans la langue du pays dans lequel vous voulez séjourner et sur un ton très 
personnel. Ce n’est pas une lettre de motivation mais une « dear family letter ». 
Contenu : description de votre famille et de votre situation actuelle p.ex. études. Un grand paragraphe au sujet 
des enfants : expliquez en détail votre expérience avec les enfants, durée des jobs, activités et âges des 
enfants. Dites pourquoi vous voulez être fille au pair.  
 
2. Une photo d'identité et des photos avec vous, votre famille, des amis et surtout avec des enfants. Choisissez 
des photos sur lesquelles on vous voit bien et surtout sur lesquelles vous êtes souriant(e) ! Si vous êtes en train 
de jouer avec les enfants c’est mieux que si vous posez avec les enfants. Envoyez les photos par mail à 
agence@lesenfantsdabord.fr 
 
3. Un certificat médical.  
 
4. 2 ou 3 références de parents chez qui vous avez fait du baby-sitting. Formulaire ci-joint. Les parents peuvent 
écrire en français et vous ferez la traduction. 
 
5. Extrait du casier judiciaire. 
 
6. Les frais de dossier : 350 € Vous pouvez payer par chèque à l'ordre des Enfants d'Abord, CB, ou virement 
bancaire (Les Enfants d’Abord, BPAURA LYON GUILLOTIER, IBAN : FR76 1680 7004 0000 2004 5276 717 
BIC : CCBPFRPPGRE) 
 
Envoyez les documents à  
 

Les Enfants d'Abord, 4 avenue Berthelot, 69007 Lyon 
Ou : agence@lesenfantsdabord.fr 

 
 

Votre dossier sera traité dès réception de tous les documents et frais demandés. 
 
 
CONDITIONS DE PLACEMENT ET ANNULATION 
 
Dès réception de votre dossier, il sera transmis à nos correspondants à l’étranger qui le proposeront aux 
familles d’accueil. Vous serez ensuite mis en relation avec la famille qui désire vous accueillir. 
 
Il n’est pas possible de choisir une ville ou une région précise. Le secteur qui vous sera proposé dépendra 
entièrement des offres des familles d’accueil. 
 
La date du départ sert uniquement à titre indicatif. Votre départ effectif dépendra également des offres des 
familles d’accueil et sera ensuite discuté avec eux. 
 
Notez bien, que vous pouvez uniquement partir au pair à condition que vous ne fumiez pas et que fumer est 
une raison de résiliation de contrat immédiate pour les familles d’accueil. 
 
Les frais payés ne sont pas remboursables en cas d’annulation. 
 
J’ai lu et j’accepte les conditions ci-dessus. Date, lieu et signature 
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AU PAIR APPLICATION 
A COMPLETER EN ITALIEN 
 
 
 

 
DATA DI ARRIVO  
AL PIÙ PRESTO  
DATA AL RITORNO 
AL PIÙ TARDI 
 
COGNOME 
NOME 
INDIRIZZO 
CODICE POSTALE E CITTÀ 
TELEFONINO 
E-MAIL  
SKYPE 
PERSONA DA CONTATTARE IN CASO DI EMERGENZA 
 
DATA E LUOGO DI NASCITA  
 
NATIONALITA 
RELIGIONE 
 
ALTEZZA E PESO  
 
SOFFRA DI ALLERGIA  
SOFFRE DI ALLERGIE CRONICHE?   
SE IL CASO, QUALE 
SEGUE UNA DIETA PARTICOLARE?  
SE IL CASO, QUALE  
 
HA DELLE CONDIZIONI FISICHE O MEDICHE DI CUI BISOGNA TENERE CONTO PER TROVARVI UNA FAMIGLIA 
ADATTA?  
SE SI, CI SPIEGHI  
PRENDE DEGLI ANTIDEPRESSIVI ? SE IL E’ CASO, QUALE  
 HA DEI TATUAGGI/PIERCING?  SE SI DOVE  
 
NOME E ETÀ DEI FRATTELLI E SORELLE 
PROFESSIONE DEL PADRE  
DELLA MADRE 
NOME, INDIRIZZO E TELEFONO DEI GENITORI 

 
MADRE LINGUA  
LIVELLO  DI STUDI  
 
COME È IL SUO LIVELLO ORALE D’ITALIANO  
COME È IL SUO LIVELLO SCRITTO D’ITALIANO 
É IN GRADO DI CONVERSARE IN ITALIANO 
 
SCUOLE FREQUENTATE:  
É GIÀ ANDATA IN ITALIA                     
IN UN ALTRO PAESE?  
VUOLE SEGUIRE CORSI DI LINGUA DURANT IL SUO SOGGIORNO 

 
 
 
 

VOTRE PHOTO 
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QUALI SONO I GRUPPI CON CUI HA DELL'ESPERIENZA? 
0 - 6 MESI  
6 MESI - 1 ANNO  
1 - 2 ANNI  
2 - 5 ANNI  
5 - 10 ANNI  
+ 10 ANNI 
 
CON QUALE VUOLE LAVORARE?             
0 - 6 MESI  
6 MESI - 1 ANNO  
1 - 2 ANNI  
2 - 5 ANNI  
5 - 10 ANNI  
+ 10 ANNI 
 
SI SENTE CAPACE DI OCCUPARSI DI UN NEONATO 
SI SENTE CAPACE DI OCCUPARSI DI UN BAMBINO ANDICAPATO 
HA QUALCHE NOZIONE NEL PRONTO SOCCORSO 
 
QUAL È LA SUA ESPERIENZA CON I BAMBINI ? 
BABYSITTING  
SCUOLA  
CAMPI ESTIVI  
ALTRO  
 
SI SENTE CAPACE DI FARE LE PULIZIE 
LAVAGGIO 
STIRO 
CUCINARE 
 
HA LA PATENTE E SI, QUANDO L'HA AVUTA  
GUIDA SPESSO  
DOVE E IN QUALI CIRCONSTANZE 
SI SENTE CAPACE DI GUIDARE IN ITALIA 
 
ACCETTA UNA FAMIGLIA CON O SOLO IL PADRE O SOLO LA MADRE  
ACCETTA UNA FAMIGLIA CON UNA RELIGIONE O UNA RAZZA DIVERSA DELLA SUA  
ACCETTA UNA FAMIGLIA CHE PARLA LA SUA LINGUA 
 
SA NUOTARE 
SI SENTE CAPACE DI OCCUPARSI DI BAMBINI VICINO ALL'ACQUA 
 
AMA GLI ANIMALI 
PUÒ OCCUPARSENE 
 
FUMA?  
 
LA SUA OCCUPAZIONE 
 
SPORT 
 
ATTIVITÀ PREFERITE 
 
PRINCIPALI RAGIONI DEL SUO SOGGIORNO 
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REFERENCE  
 
 
 
 
NOM DU CANDIDAT 
 
DEPUIS COMBIEN DE TEMPS CONNAISSEZ-VOUS LE CANDIDAT  
 
MERCI DE BIEN VOULOIR COMMENTER LES CAPACITES DU CANDIDAT DANS LES DOMAINES SUIVANTS  
 
AMOUR POUR LES ENFANTS 
 
COMPRÉHENSION DES ENFANTS  
 
SENS DES RESPONSABILITES / MATURITE  
 
FLEXIBILITÉ  
 
PONCTUALITÉ  
 
HONNETETE  
 
CAPACITE A TRAVAILLER AVEC DES  
 
BREVE DESCRIPTION DE LA PERSONNALITE DU CANDIDAT  
 
 
 
 
VOS NOM ET PRENOM  
 
ADRESSE (VILLE ET PAYS)  
 
 
TÉLÉPHONE  
 
E-MAIL  
 
 
 
SIGNATURE 
 
DATE 
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